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RESUMO

Objetivo: Tracar o perfil epidemioldgico do HIV, sifilis e hepatites virais em privados de liberdade de Minas Gerais. Métodos: Estudo
transversal com 273 individuos privados de liberdade. Foram aplicados um questionario socioeconémico, contendo questdes
estruturadas e foi realizado exames de testagem rapida para HIV, Sifilis e Hepatites tipo ‘B’ e ‘'C. Resultados: A idade média foi de
33,3 anos. Cerca de 62,3% eram solteiros, 53,7% eram pardos, 39,4% com ensino fundamental incompleto e 95,1% se declararam
heterossexual. Quanto a deteccao de anticorpos observou-se 6,3% de resultados positivos para anti-HIV, 3,3% para anti-HCV, 1,1% para
HBsAg, 11% para teste treponémico e 87,5% de resultados positivos para o teste confirmatério para HIV. Conclusao: A presente pesquisa
realizada com privados de liberdade do sexo masculino, com perfil social que evidenciou expressivas vulnerabilidades individuais e
coletivas, sobretudo pelo inadequado habito do uso de preservativos em individuos heterossexuais e baixa escolaridade.

DESCRITORES: Infeccdes sexualmente transmissiveis; Prisioneiros; HIV; Sfilis; Hepatite viral.

ABSTRACT

Objective: To outline the epidemiological profile of HIV, syphilis and viral hepatitis in prisoners of liberty in Minas Gerais. Methods:
Cross-sectional study with 273 individuals deprived of their liberty. A socioeconomic questionnaire was applied, containing structured
questions, and rapid testing for HIV, Syphilis and Hepatitis type ‘B' and 'C' was carried out. Results: The average age was 33.3
years. Around 62.3% were single, 53.7% were mixed race, 39.4% had incomplete primary education and 95.1% declared themselves
heterosexual. Regarding antibody detection, 6.3% of positive results were observed for anti-HIV, 3.3% for anti-HCV, 1.1% for HBsAg,
11% for treponemal test and 87.5% positive results for the HIV confirmatory test. Conclusion: This research was carried out with
men deprived of liberty, with a social profile that highlighted significant individual and collective vulnerabilities, especially due to the
inadequate habit of using condoms in heterosexual individuals and low education.

DESCRIPTORS: Sexually transmitted infections; Prisoners; HIV; Syphilis; Viral Hepatitis.

RESUMEN

Objetivo: Describir el perfil epidemiolégico del VIH, sifilis y hepatitis viral en presos en libertad en Minas Gerais. Método: Estudio
transversal con 273 individuos privados de libertad. Se aplicd un cuestionario socioeconémico con preguntas estructuradas y se
realizaron pruebas rapidas para VIH, Sifilis y Hepatitis tipo 'B' y 'C' Resultados: La edad media era de 33,3 anos. Alrededor del 62,3%
eran solteros, el 53,7% mestizos, el 39,4% tenian estudios primarios incompletos y el 95,1% se declaraban heterosexuales. En cuanto a la
deteccion de anticuerpos, se observé un 6,3% de resultados positivos para anti-HIV, un 3,3% para anti-HCV, un 1,1% para HBsAg, un 11%
para la prueba treponémica vy un 87,5% de resultados positivos para la prueba confirmatoria del VIH. Conclusiones: Esta investigacion
fue realizada con hombres privados de libertad, con un perfil social que destacé importantes vulnerabilidades individuales y colectivas,
especialmente por el inadecuado habito de uso del preservativo en individuos heterosexuales y baja escolaridad.

DESCRIPTORES: Infecciones de transmision sexual; Presos; VIH; Sifilis; Hepatitis virales.
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INTRODUCAO

o ano de 2019, foram contabili-

zados 690 mil 6bitos por HIV/

Aids no mundo, com queda de
39% entre 2010 ¢ 2019. Do inicio de sua
epidemia (década de 1980) até dezembro
de 2019, foram identificados no Brasil
349.784 6bitos tendo como causa bésica
a AIDS".

No Estado de Minas Gerais, mais de
50% e 30% dos casos de HIV/AIDS se
concentram na populagio com faixa etd-
ria compreendida entre 20-34 ¢ 35-49
anos, respectivamente, tendo uma razio
de sexos de 3,05 para o sexo masculino.
Em relagao aos diagnésticos por Superin-
tendéncias Regionais de Saude (SRS), a
de Belo Horizonte apresenta incidéncia
de 17,1 casos para cada 100 mil habitan-
tes, seguida de Uberlindia. No tocante
as regides de satide, a Macronorte apre-
senta ocorréncias de casos que variam de
150-300casos/100 mil?

Pessoas envolvidas com a criminalida-
de e o carcere sio signiﬁcativamcnte mais
propensas 4 infec¢io pelo HIV ¢ outras
IST do que na populagio geral’. No atual
cendrio da epidemia no Brasil, para Alva-
rez4, chama a atencio a concentracio de
casos entre em homens que fazem sexo
com homens.

Além disso, as relagdes com parcerias
eventuais podem indicar situagdes de
maior exposicio as IST, sobretudo consi-
derando a quantidade ¢ a diversidade de
parcerias, bem como os locais ¢ condigoes
em que se dao as préticas sexuais, inclusive
considerando-se alguns clementos con-
textuais, tais como o uso de dlcool e outras
drogas (antes ou durante o sexo). Temos

que considerar também relagoes sexuais
que ocorrem em condi¢des de disparidade
de poder de negociagio, ou ainda sob vio-
léncia fisica ou psicoldgica, em contexto
de marginalizagdo, sexo transacional ou
préticas que ensejem situagoes de precon-
ceito ¢ estigma que costumam dificultar a
adogio de estratégias preventivas’.

Desta forma, estudar a ocorréncia e
tracar o perfil epidemiolégico das IST
em instituicdes prisionais ¢ relevante ao
campo da satide publica, uma vez que os
comportamentos de risco de privados
de liberdade podem contribuir para a
manuten¢do da sua cadeia de transmis-
sdo. Assim, justifica-se a realizacio deste
estudo com o objetivo de tragar o perfil
epidemiolégico do HIV, sifilis e hepatites
virais em privados de liberdade de Minas
Gerais.

METODOS

Estudo transversal, quantitativo, des-
critivo ¢ analitico realizado com privados
de liberdade de prisdes da 112 RISP, situ-
adas na regiio Macronorte de Satde de
Minas Gerais.

A presente pesquisa adotou a amostra-
gem probabilistica aleatdria simples6. A
populacio total de reclusos na 11 RISP,
realizado em maio de 2022, contabilizou
3.272 privados de liberdade. O método
para o cdlculo amostral foi o de Barnett7
utilizando a prevaléncia dos desfechos
identificados na literatura: HIV - 4,4% a
24,8%; Sifilis - 5,7% a 25,2%; Hepatite B
- 7,4%; Hepatite C - 4,6% a 19%°. Assim,
o tamanho minimo amostral estimado foi
de 273 individuos.

Os critérios de inclusdo foram: ser pes-
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soa privada de liberdade do sexo masculi-
no; estar sob custédia ha mais de 06 meses
nas prisdes da 11* RISP; aceitar participar
de forma espontinea e consentir em assi-
nar o Termo de Consentimento; possuir
capacidade cognitiva para responder ao
instrumento de coleta de dados; consentir
com a presen¢a do Agente de Seguranca
Penitencidria (ASP) no local de coleta de
dados, se necessdrio; consentir em respon-
der ao questiondrio semiestruturado e se
prestar 4 coleta de material para testagem
sorologica rdpida.

O estudo foi realizado com a aplicagio
de questiondrio socioecondmico conten-
do questdes estruturadas, adaptado de
Reis ¢ Tupinambds’, seguida de realizagao
de exames de Testagem Répida para HIV,
Sifilis e Hepatites tipo ‘B’ ¢ ‘C’. A aplicacao
do questiondrio ¢ a realizagao da testagem
foi feita por profissionais Farmacéuticos,
Psicélogos, Enfermeiros e/ou Técnicos de
Enfermagem, previamente treinados.

Inicialmente os dados foram colhi-
dos no segundo semestre de 2019, com
supressdo da coleta durante o perfodo de
Emergéncia em Satde Publica de Impor-
tincia Nacional (ESPIN), causada pela
pandemia da COVID-1910. As ativida-
des foram retomadas no primeiro semes-
tre de 2022.

Os individuos foram elencados me-
diante relagio alfabética nominal dos
reclusos em cada priso, sendo posterior-
mente selecionados de forma aleatéria. Os
privados de liberdade convidados que nao
manifestaram interesse em participar do
estudo foram substituidos por outros re-
clusos. Além disso, o contato com os pri-
vados de liberdade sempre ocorreu com
a presenca dos ASP. Apés a realizacio da
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coleta e testes soroldgicos os participantes
eram informados dos resultados de forma
sigilosa, quando possivel. Os casos positi-
vos foram encaminhados A rede local de
saude.

Os questiondrios ¢ todos outros proce-
dimentos foram aplicados apés consenti-
mento formal do participante, sendo que
enquanto esse procedimento era realiza-
do, em cerca de 25 minutos, foram feitos
testes répidos (TR) de triagem das IST.
Para casos positivos na triagem inicial
para o virus HIV, utilizou-se de imuno-
ensaio cromatografico, de forma confir-
matoria.

Os TR utilizados para triagem da in-
fec¢io do treponema pallidum basearam-
-se na tecnologia de imunocromatografia
de fluxo lateral. Em se tratando de testes
para o virus Hepatite B, utilizou-se do
teste qualitativo de imunocromatografia
de fluxo lateral para a pesquisa do HBsAg
circulante. Foram ainda realizados TR
para a detecgdo qualitativa de anticorpos
especificos para Hepatite C em soro hu-
mano.

Os dados obtidos foram digitados no
software EpiData’ versao 3.1. Os mesmos
foram exportados para o programa Statis-
tical Package for Social Science (SPSS),
versio 22.0. As analises descritivas foram
realizadas por meio de frequéncia abso-
luta e relativa (%), média, desvio padrio,
minimo e maximo. As andlises inferen-
ciais foram feitas por meio de modelos
bi e multivariados utilizando o teste de
Qui-quadrado ou Exato ¢ Fisher ¢ a Re-
gressio Logistica, com o valor de p fixado
em 0,05.

A presente pesquisa foi aprovada pelo
Comité de Etica em Pesquisa da Univer-
sidade Federal de Minas Gerais —- COEP/
UFMG, obtendo plena autorizagio de sua
realizagio, conforme Parecer Consubs-
tanciado n° 3.909.883.

RESULTADOS

Participaram deste estudo 273 pesso-
as privadas de liberdade. A idade variou
de 18 a 75 anos, com uma média igual
a 33,3 anos. Entre as pessoas que parti-
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ciparam do estudo, 62,3% sio solteiros,
16,8% possuem alguma unido estvel ou
sio amasiados ¢ 15,4% sio casados. Em
relagio 4 escolaridade, observou-se 18,2%
de pessoas que concluiram apenas as séries
iniciais do ensino fundamental, 39,4%
possuem o ensino fundamental incom-
pleto 17,8% possuem o ensino médio in-
completo e 12,5% possuem o ensino fun-
damental completo. Quanto 4 cor temos
uma maior proporg¢io de pardos (53,7%),
seguido dos negros (24,1%) e dos brancos
(20%). A maioria das pessoas (95,1%) se
declarou heterossexual, além de 86,5%
ndo se considerarem transgénero ou tran-
sexual (Tabela 1).

Quanto a detecgdo de anticorpos ob-
servou-se 6,3% de resultados positivos
paraanti-HIV, 3,3% paraant-HCV, 1,1%
para HBsAg, 11% para teste treponémico
¢ 87,5% de resultados positivos para o
teste confirmatério para HIV. Ressalta-se
que nio foi realizado testes de associagio
para HCV e HBsAgdevido 4 baixa preva-
léncia no grupo de pessoas avaliadas.

A tabela 2 demonstra a associago en-
tre as varidveis sociodemogréficas com a
testagem para HIV ¢ VDRL. Nao houve
associacdo estatisticamente significativa
entre a faixa etdria, estado civil, escolari-
dade e cor com o teste para HIV (positivo
ou negativo).

A tabela 3 demonstra a associagao en-
tre as varidveis sociodemogréficas com a
testagem para todas as IST (HIV, HCV,
HBsAg ¢ VDRL). Nio houve associac¢io
estatisticamente significativa entre a faixa
etdria, estado civil, escolaridade e cor com
os testes para IST.

A tabela 4 demonstra os resultados de
uma associagdo significativa entre a orien-
tacio sexual ¢ a frequéncia de uso do pre-
servativo. Como pode ser observado, uma
menor frequéncia de uso de preservativo
estd entre os heterossexuais (75,6%) con-
tra 25% entre os homossexuais ou bisse-
xuais.

Como pode ser observado na tabela 5
houve uma associagio significativa entre
situacao habitacional e a pritica de sexo
transacional. O percentual de pessoas nes-
sa situacdo foi significativamente inferior

entre aquelas cuja situacio habitacional ¢
casa prépria ou alugada quando compara-
das com as pessoas com habitacao cedida
ou moradores de rua.

DISCUSSAO

Segundo dados do Levantamento Na-
cional de Informacées Penitencidrias (In-
fopen)" no ano de 2017, o Brasil ocupava
o0 quarto lugar dentre as maiores popula-
¢oes carcerdrias por habitante no mundo,
com uma taxa de 666 detentos para cada
100 mil pessoas. Cerca de 76,6% dos es-
tabelecimentos carcerdrios do pafs sio
direcionados exclusivamente para o sexo
masculino e especiﬁcamentc em Minas
Gerais o percentual é de 51,7%"".

O crescimento continuo do ntimero
de pessoas encarceradas no pafs piora as
condicoes de vida dentro dos sistemas pri-
sionais. Massaro ¢ Camilo™ apontam que
este rdpido crescimento nio estd sendo
acompanhado da criagio de novos esta-
belecimentos prisionais, pois muitos dos
existentes se apresentam como improprios
para o convivio humano. As condicoes
desfavoraveis propiciam a violéncia, piores
condi¢des de satde e transmissao de doen-
Gas infectocontagiosas, especialmente IST.

Um estudo® que visou compreender o
panorama da satde do homem privado
de liberdade (PL) e suas dificuldades no
acesso 4 satide identificou diversas queixas
relacionadas & problemas de saide como o
HIV. Esta populacio ¢ considerada como
de risco para IST e representam um sério
problema de satide™. A prisio nio isola os
individuos do risco, uma vez que a trans-
missdo pode ocorrer entre os préprios de-
tentos e durante as da visitas intimas.

Somado a isso, outro fator é o desconhe-
cimento dos homens acerca das medidas de
prevencao de IST. Oliveira e colaboradores'
apontam que o conhecimento dos homens
privados de liberdade ¢ deficiente. Isto se d4
principalmente pela desconfianga ou desco-
nhecimento dos meios de diagndstico. Os
autores identificaram que o comportamen-
to dos participantes do estudo pautava-se
em nao aderir as medidas preventivas e &
resisténcia em ser assistido pelo servico de
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Tabela 1 - Caracterizacao dos privados de liberdade quanto as variaveis de interesse, no geral

Variaveis Frequéncia
n %

Idade (anos)
Média = d.p 33,3+10,2
.C. da média (95%) 32,1-34,5
Mediana (Q1 - Q3) 32,0(26,0 - 38,0)
Minimo - Maximo 18,0 - 75,0
Faixa etaria
De 18 a 25 anos 62 23,1
De 26 a 35 anos 119 44,2
De 36 a 45 anos 57 21,2
Mais de 45 anos 31 11,5
Total 269 100,0
4 casos sem informacao
Estado civil
Solteiro 170 62,3
Casado 42 15,4
Unido estavel / Amasiado 46 16,8
Divorciado / Separado 13 4,8
Vidvo 2 0,7
Total 273 100,0
Escolaridade
Analfabeto 1 0.4
Séries iniciais do Ensino Fundamental 48 18,2
Ensino Fundamental incompleto 104 39,4
Ensino Fundamental completo 33 12,5
Ensino Médio incompleto 4L7 17,8
Ensino Médio completo 29 11,0
Superior Incompleto 2 0,7
Total 264 100,0
9 casos sem informacao
Com relacao a sua cor/raca, vocé se considera:
Branco 54 20,0
Negro 65 24,1
Pardo 145 53,7
Indigena 1 0,4
Amarelo / Oriental 5 1,8
Total 270 100,0
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3 casos sem informacao
Qual a sua orientagao sexual:

Heterossexual 254 95,1
Homossexual 7 2,6
Bissexual 1 0,4
Nao sabe 5 1,9
Total 267 100,0

6 casos sem informacao

Fonte: Dados da pesquisa, 2023
NOTA: d.p=Desvio-padrao I.C. da média Intervalo de confianca de 95% da média.

Tabela 2 - Avaliacao da associacao entre o teste para VDRL e HIV e os fatores de interesse

Teste VDRL Teste HIV
Fatores . . . .
Negativo Positivo P Negativo Positivo p
Faixa etaria
De 18 a 25 anos 56 (91,8%) 5(8,2%) 0,555* 56 (91,8%) 5 (8,2%) 0,538**
De 26 a 35 anos 107 (89,9%) 12 (10,1%) 113 (95,8%) 5 (4,2%)
De 36 a 45 anos 48 (84,2%) 9(15,8%) 54 (94,7%) 3(5,3%)
Mais de 45 anos 27 (87,1%) 4 (12,9%) 28(90,3%) 3(9,7%)
Estado civil
Solteiro 148 (87,6%) 21(12,4%) 0,170** 160 (95,2%) 8 (4,8%) 0,272**
LEERIO/ UGS oo g Sup 6 (6,8%) 80(90,9%)  8(9,1%)
Amasiado
Divorciado / Separado /15 g5 09 3 (20,0%) 14(93,3%  1(6,7%)
Viavo
Escolaridade
Até ensino fundamental ;3255 19y q5(99%) 0747  139(921%) 12 (7,9% 0,468**
incompleto
Ensino fundamental
completo / Ensino médio 70 (87,5%) 10(12,5%) 77 (96,3%) 3(3,8%)
completo
Ensino Medio completo /5 g 10 4 (12,0%) 29(935%  2(6,5%)
Superior incompleto
Cor/raca
Branco 47 (87%) 7 (13%) 0,768** 49 (90,7%) 5(9,3%) 0,605**
Negro 58(90,6%) 6 (9,4%) 59 (92,2%) 5(7,8%)
Pardo 129 (89%) 16 (11%) 137 (95,1%) 7 (4,9%)
Indigena /Amarelo  / 5 (83,3%) 1(16,7%) 6 (100,0%) 0(0,0%)

Oriental

Fonte: Dados da pesquisa, 2023
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Tabela 3 - Avaliagao da associacao entre o teste positivo para as IST (HIV, HCV, HBsAg e VDRL) e os fatores de

interesse

Teste
Fatores Negativo Positivo p

Faixa etaria
De 18 a 25 anos 51 (83,6%) 10 (16,4%) 0,346*
De 26 a 35 anos

101 (85,6%) 17 (14,4%)
De 36 a 45 anos

L4, (77,2%) 13 (22,8%)
Mais de 45 anos 23 (74, 2%) 8 (25,8%)
Estado civil
Solteiro 141 (83,9%) 27 (16,1%) 0,079**
Casado / Uniao estavel /
Amasiado 71(80,7%) 17(19,3%)
Divorciado / Separado / /iGvo 9 (60,0%) 6 (40,0%)
Escolardade
Até ensino fundamental
incompleto 122 (80,8%) 29(19,2%) 0,898*
Ensino fundamental completo
/ Ensino médio completo 66 (82,5%) 14(17,5%)
Ensino Médio completo /
Superior incompleto 26 (83,9%) 5(16,1%)
Cor/raca
Branco 42 (77,8%) 12(22,2%) 0,873**
Negro . )

52 (81,3%) 12 (18,8%)
Pardo

119 (82,6%) 25 (17,4%)
Indigena / Amarelo / Oriental 5 (83,3%) 1(16,7%)

Fonte: Dados da pesquisa, 2023
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Tabela 4 - Avaliacao da associacao entre orientacao sexual e o uso do preservativo

Orientacao sexual

Todas as vezes
Heterossexual 25 (10,2%)
Hompssexual 3 (37.5%)
ou Bissexual
Total 28

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

Uso do preservativo

Na maioria das

vezes ou as vezes
35 (14,2%) 186 (75,6%)
3(37.5%) 2 (25,0%)
38 188

Na minoria, nenhuma

Total P

246 =0,004
8

254

Tabela 5 - Avaliagao da associagao entre situacao habitacional e o fato de ja ter recebido para ter relagao sexual

com outra pessoa

Situacao
habitacional Sim
Casa propria 12 (5,6%)
Alugada 2 (4,1%)
Cedida 2(22,2%)
Morador de rua 2 (100,0%)
Total 18

Fonte: Dados da pesquisa, 2023

satide, impulsionado por fatores associados
A masculinidade.

A maioria dos privados de liberdade que
apresentaram teste para IST reagentes ti-
nham entre 26-35 anos (44,2%) e era soltei-
ro (62,3%). Estes dados sio semelhantes aos
evidenciados em um estudo brasileiro com
486 privados de liberdade no qual a média
de idade foi de 29 anos. A predominin-
cia de IST em jovens e solteiros ¢ explicada
pelo seu comportamento de risco, como de-
monstrado por Aguiar ez 4. que ao avaliar
o comportamento de jovens PL apontou
prevaléncia de pratica sexual desprotegida ,
além do niimero médio de de trés parceiras
sexuais ou mais e uso de drogas licitas e ili-
citas durante o sexo. Jovens tendem a apre-
sentar um comportamento de risco a saude
inerentes a esta fase de vida, acrescido a isto
temos o contexto familiar e social desfavo-
ravel que potencializa estes riscos. Tais fatos
sdo preditores para o desfecho das IST, por
isso faz-se importante o direcionamento de

13379 saudecoletiva = 2023;(13) N.88

Vocé ja recebeu para ter relacao sexual com
outra pessoa?

Nao
201 (94,4%)
47 (95,9%)
7(77,8%)
0 (00%)
255

acoes de prevencio dentro dos estabeleci-
mentos prisionais.

Outro dado que chama aten¢ao neste
estudo ¢ a baixa escolaridade em os PL.
Estudo realizado na Suica, em uma prisao
de larga escala, corrobora com os resulta-
dos desta pesquisa, pelo predominio de
individuos com baixo nivel escolaridade'.
Dados também semelhantes a um estudo
brasileiro com 6.160 PL, onde 3.649 in-
dividuos possufam somente o ensino fun-
damental e destes, 366 tinham algum tipo
de IST". Essa semelhanca pode ser expli-
cada pois os individuos geralmente aden-
tram na criminalidade ainda jovens, o que
interrompe sua formagio bdsica. Algumas
pesquisas apontam que a baixa escolari-
dade e/ou baixo conhecimento podem
influenciar no desfecho de uma IST*2,
devido a maior exposicao ao risco pela au-
séncia de agdes preventivas. Além disso, a
prevaléncia de baixa escolaridade pode ser
um reflexo da fala de acesso & educacio de

Total p

213
49

-0,005

273

qualidade, moradia, emprego e satde.

Na presente pesquisa houve uma associa-
¢do significativa entre a orientagdo sexual e
o uso de preservativo, no qual heterossexu-
ais apresentaram menor frequéncia no uso
do preservativo. O uso menos frequente de
preservativos por heterossexuais pode ser as-
sociado a uma menor percepgio de risco ou
a masculinidade. Desta forma, a auséncia de
preservativos nas relagdes sexuais torna-se
preocupante, independente da orientagio
sexual, s¢ja pela indisponibilidade de insu-
mos para prevencao ou pela baixo conheci-
mento em estratégias preventivas. Os indivi-
duos encarcerados se relacionam sexual com
seus/suas parceiros (as) por meio de visitas
intimas, ou entre si (homens que fazem sexo
com homens)?. Neste sentido, o déficit do
sistema de satde prisional em ofertar e ins-
tigar o uso deste mecanismo de prevencio
de forma indiscriminada e livre torna-se um
importante fator para o maior risco de trans-
missio dentro ¢ fora da prisao.

DOI: 10.36489/saudecoletiva.2023v13i88p13357-13388
Todo o contelido desse periddico, exceto onde esta identificado, esta licenciado sob uma Licenga Creative Commons



Este estudo possui limita¢des, uma vez
que o delineamento do mesmo nao ¢ capaz
de inferir causalidade. O acesso & detentos
devido a questoes de seguranga nos ambien-
tes de cdrcere, também foi uma limitagio,
o que impediu a coleta de dados de forma
homogénea. Outra limitagio foi a suspen-

s30 da coleta de dados devido a pandemia da
COVID-19, onde o processo foi retomado
apds a fase de estabilizacao.

Artigo Original

Carlos E. Prates-Fonseca, Unai T.
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CONCLUSAO

A presente pesquisa realizada com
privados de liberdade do sexo mascu-
lino, com perfil social que evidenciou
expressivas vulnerabilidades individuais
¢ coletivas, depreendeu-se associagio sig-
nificativamente estatistica entre as vari-
dveis sociodemograficas ¢ a presenca de
IST, sobretudo pelo inadequado hébito

do uso de preservativos em individuos
heterossexuais e baixa escolaridade. H4
que questionar, futuramente, questoes
relacionadas & nao adesio do uso de pre-
SErVativos Versus acesso ao preservativo
nos ambientes prisionais, além de instigar
a intensificacao da prevencio combinada
¢ aplicagao de outras tecnologias como a
Profilaxia Pré-exposicio (PrEP).
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